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   We reported 3 cases of rectal involvement by locally invasive prostate carcinoma which caused 
an urethrorectal fistula in case 1 and a rectal stenosis in case 2 and 3. Discriminating between 
primary rectal carcinoma and prostate carcinoma locally invasive to the rectum is very important 
because of distinct differences in treatment and prognosis. To confirm the tumor origin, tumor 
markers, proctosigmoidscopy, computerized tomography and biopsy with immunohistochemical stain-
ing for prostate specific antigen were useful. 
                                                (Acta Urol. Jpn. 39: 853-856, 1993) 

















癌であった.胸 部単純X線 は正常,骨 盤部CTで は
*現(財)癌 研究会附属病院泌尿器科
**現=埼玉医科大学泌尿器科学教室
骨 盤 内 リ ンパ節 腫 大 お よび 骨 盤 壁,直 腸 へ の浸 潤 は 認
め な か った.骨 シ ンチ に て腰 椎 ・骨 盤 に異 常 集 積 像 を
認 め,prostatecarcinoma,T2NOMl(OSS),stage
D2と 診 断 した.ホ ル モ ン療 法 と して,両 側 精 巣 摘 除
術,diethylstilbestroldiphosphateを計4g静 脈 内
投 与 し,以 後 外 来 でdiethylstilbestroldiphosphate
300mg/day,Sunfural600mg/dayの投 与 を 施 行.
2ヵ 月 後に は 腫 瘍 マ ーカ ーは 正 常 化 し,尿 道 バ ル ー ン
も抜 去 で きた.5カE後 の骨 シ ンチ で は,腰 椎 の 異 常
集積 像 の減 少 を 認 め た.し か し,1990年1月以 降,再
度 尿 閉状 態 とな りバ ル ー ソ再 留 置 同年4月2日 に 尿
道 バ ル ー ン挿 入 不 可 とな り透 視 下 で 尿道 造 影 を 施 行 し
た と ころ,前 立 腺 部 尿 道 で 尿道 直 腸 痩 を 認 めた(Fig.
!),尿道 直 腸 痩 の 炎 症 を軽 減 す る 目的 で,1990年4月
6日 に膀 胱 痩 造 設 術 を 施 行 し た,骨 盤 部CT(Fig.
2)で は,前 立 腺 癌 の直 腸 へ の 直 接 浸潤 が 疑わ れ た.
IVPに は特 記 す べ き所 見 は なか った.骨 シ ンチで は,
腰 椎 ・骨盤 骨 に異 常 集 積像 の 増強 を 認 め た.腫 瘍 マ ー
カ ーの 上 昇 は認 めな か った.直 腸 鏡 で,直 腸 前壁 の肛
門 輪 よ りや や 口側 に 易 出 血性 で穎 粒 状 の 腫 瘍 を認 め,




















色 され た た め,前立 腺 癌 の直 腸 浸 潤 と診 断 した.局 所,
転移 巣 両 方 の再 燃 が 認 め られ た ので,局 所 の放 射 線 療
法 で は な く全 身 化学 療 法 と して,THP-ADM10mg×
5days,CDDP20mg×5days,VP-16100mg×5
daysを施 行 した.直 腸 鏡,CT上,効 果 判 定 はNC
で あ った.以 後,一 旦 退 院 したが 局 所 浸 潤 が 進行 し8
月 に播 種 性 血管 内凝 固症 候 群 の状 態 とな り,9月7日
に死 亡 した,
症 例2・ 患者 は80歳男 性 、1978年頃,他 院 でTUR。
Pを 施 行 さ れ,adenocarcinomaoftheprostate
stageA2の診断 で,Prostal⑩100mg/dayの内服
治療 を され て い た.1988年12月21日に転 居 に 伴 い,当
科 に紹 介 ・受 診.前 立 腺 局 所 は萎 縮 し,骨 シ ンチ で は
異 常 集 積 像 を 認 め な か った.し か し,腫 瘍 マ ー カ ー
は,γ一smのみ22ng/mlと 上 昇 して いた(PAP-RI-









































立 腺 生検 の 結 果 低 分 化 型 前 立腺 癌 を 認 め た,骨 盤 部
CT(Fig.4)で は,前 立 腺腫 瘍 が直 腸 に 連 続 し直 腸
壁は 肥 厚 し輪 状 狭 窄 を 呈 して い た.骨 盤 内 リンパ 節腫
大 の所 見 は認 め られ な か った.骨 シ ンチで 仙 骨,L4
に異 常 集 積像 を認 め た.以 上 よ り直 腸 の輪 状 狭窄 は,
直腸 癌 に よる もので は な く前 立 腺 由来 と考 え た.以 上
よ りprostatecarcinomaT4NOMI(OSS),stage
D2と 診 断 し,治 療 は 両 側精 巣 摘除 術 を施 行 し,外 来
で はdiethylstilbestroldiphosphate300mg/dayと
UFT3cap/dayの内服 を 継 続 し て い る.直 腸 狭窄
は,1ヵ 月 程 で 改善,腫 瘍 マ ー カ ーに 正常 化 した.13
カ月経 過 した現 在,再 燃 は 認 め られ な い.骨 シ ンチ で
は,L4の 異 常 集積 像 が消 失 した.
考 察
前立 腺 癌 の80%は初 診 時stageC以 上 で あ る1)が,
直腸 へ の 局所 浸潤 の頻 度 は10%以下 といわ れ2-4)稀で
あ る.そ の理 由 と して,Denonviltier'sfasciaで保
護 され て い る た め とい わ れ て い る.し か し,腫 瘍 が 前
立腺 被 膜 を 貫 通 し,Denonvillier'sfasciaVこ浸潤 す
る と,そ の 前 葉 と後 葉 の 間 で腫 瘍 が 直 腸 を 囲 む よ うに
広 が り,Denonvillier'sfasciaを貫通 し て も直 腸 筋
層 が障 害 とな るた め,腫 瘍 は直 腸 に対 して 全 周 性 に広
が って か ら,直 腸 筋 層 や 粘 膜 に 浸潤 してい く場 合 が 多
い と考 え られ て い る2・3).自験3症 例 で もCT上,腫
瘍 が直 腸 の ほ ぼ 全周 に拡 が って い る と考 え られ る.
Lazarus5)は前立 腺 癌 の 直 腸 浸潤 様 式 を3型 に 分 類
し,さ らにWinter4)は前立 腺 癌 の 直 腸S状 結 腸 転 移
お よび 前 立腺 癌 と直 腸 癌 の重 複 癌 を 加 え,32症例 を 下
記 の5型 に分 類 した.
1.直 腸 前 壁 の 粘膜 下 浸潤(8例,25%)
2.直 腸 全 周 性 の 粘 膜下 浸潤(13例,41%)
3.直 腸 粘 膜 まで の 浸 潤(7例,22%)
4.直 腸S状 結 腸 転 移(3例,9%)









































る.本 邦で も前立腺癌,直 腸癌 ともに増加傾向にあ
り,治療法がまった く異なることから,こ うした境界
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